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The undersigned 
 
 
 

 L   soussigné[e] 

Hereby gives power to  donne par les présentes pouvoir à 
 
 
 

To file 
 
 
 

 pour effectuer 
 
 

 
The representative is authorized to represent 
the undersigned in all matters relating thereto 
before all competent authorities, and for this 
purpose to : elect domicile; receive all 
communications of any nature; sign, file or 
withdraw any documents; pay or withdraw 
any taxes; carry out any formalities to obtain, 
maintain and modify the industrial property 
rights arising therefrom; file any applications 
relating to additions or divisions; effect any 
corrections or regularisation; notify any record 
any changes of name or address of proprietor, 
or license; notify any limitation of protection, 
cancellation or abandonment of rights; give all 
discharges; delegate or substitute all or part 
of this power of attorney.  

  
Le mandataire est autorisé à représenter le [la] 
soussigné[e] dans toutes les opérations relatives 
à cela auprès de toutes autorités compétentes, 
et à cet effet: élire domicile; recevoir toutes 
communications de toutes natures; signer, 
déposer ou retirer toutes pièces; verser ou 
retirer toutes taxes; remplir toutes formalités 
pour l'obtention, le maintien ou la modification 
du droit de propriété industrielle de là; déposer 
toutes demandes relatives à des additions ou des 
divisions; opérer toutes corrections ou 
régularisations; notifier et faire enregistrer tout 
changement de nom, d'adresse de propriété ou 
toute licence; notifier toute limitation de 
protection, radiation ou abandon d'un droit; 
donner toute décharge; déléguer ou substituer 
tout ou partie du présent mandat. 
 

                                       
 
                                            

                                            Date  ____________________________________________________ 
 

                                                   BON POUR POUVOIR 
 
                                                       
 
                                                     ____________________________________________________ 
 
 
Name and designation of signatory 
[Le nom et la qualité du signataire]    ___________________________________________________ 
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